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ANEXO I
SOLICITUD PROGRAMA ACTÍVATE “TAPIA NATURAL” Y “RENOVA I”

SOLICITANTE:

	NOMBRE Y APELLIDOS:


	NIF: 



	FECHA DE NACIMIENTO:


	EDAD:
	TELÉFONOS FIJO Y MÓVIL:
	CORREO ELECTRÓNICO:

	DOMICILIO (CALLE O PLAZA, Nº, PUERTA…):
	LOCALIDAD:
	C.P.:
	MUNICIPIO EMPADRONAMIENTO:




PUESTOS QUE SE CONVOCAN (Señale con  FORMCHECKBOX 
 la plaza o plazas a las que se presenta. Sólo un impreso por solicitud)

	OCUPACIÓN

	
	

	MENTOR/A
	


EXPONE: Que reúne todos y cada uno de los requisitos exigidos en las bases aprobadas por Resolución de la alcaldía de fecha 20 de enero de 2017 que regulan el proceso selectivo.

DECLARA: 

· Que no padece enfermedad o condicionante físico que impida el desempeño de las funciones propias del puesto de trabajo al que aspira.
· Que no ha sido separado/a mediante expediente administrativo (disciplinario) del servicio de las Administraciones Públicas ni se halla inhabilitado/a para el desempeño de funciones públicas por sentencia firme.
SOLICITA: Su admisión para participar en el proceso selectivo, y declara bajo su responsabilidad que son ciertos los datos consignados en esta solicitud, comprometiéndose a probar documentalmente todos los datos que figuran en ella. La falsedad u ocultación de datos exigidos en esta convocatoria será causa de exclusión, habilitándose al Ayuntamiento de Tapia de Casariego  para que compruebe su veracidad por los medios que considere oportunos. 

DOCUMENTACIÓN QUE SE ACOMPAÑA:
□ Fotocopia DNI, Pasaporte o Permiso de Residencia en vigor.
□ Currículum Vitae debidamente acreditado de los meritos a valorar

□ Informe de vida laboral actualizado
□ Certificado del Servicio Público de Empleo de Situación Administrativa.
□ Fotocopia y original de los títulos, experiencia y acreditaciones que se presentan.

□ Documentación, en su caso, que acredite una situación de violencia de género.

□ Original y fotocopia, en su caso, de la Tarjeta acreditativa del grado de discapacidad.

En Tapia de Casariego a.…………………………………….……de ………………………….. de 2017

Fdo…………………………………………………………………….
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GOBERNO DEL PRINGIPADO DF ASTURIAS.



